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摘要 :目的 应 用 超声 检测 初诊 中 老年 阴茎 勃起 功能 障碍 (ED ) 患 者 的 肪 动脉 血管 内 皮 功 能 状况 。 方 法 研究 对 象 选 取 为 2013 年 


12 月 ~2014 年 9 月 之 间 我 院 收治 的 44 例 初诊 中 老年 ED 患者 , 设 为 研究 组 ,并 选取 同期 的 50 例 健康 志愿 者 作为 对 照 组 ,采用 超声 
检测 两 组 受 检 者 在 更 息 状态 下 \ 反 应 性 充血 后 、 舌 下 含 服 硝酸 甘油 后 的 肪 动脉 内 径 , 计 算 3 种 状态 下 2 组 患者 肽 动脉 内 径 的 变化 
率 。 结 果 两 组 受 检 者 的 肪 动脉 基础 内 径 对 比 无 显著 差异 (P>0.05), 但 研究 组 患者 的 反应 性 充血 诱发 的 肪 动脉 内 径 变 化 率 显 车 
低 于 对 照 组 (P<0.05),2 组 受 检 者 舌 下 含 服 硝酸 甘油 后 再 次 进行 诱发 ,结果 显示 2 组 受 检 者 的 肽 动脉 内 径 变 化 率 无 显著 差异 (P> 
0.05)。 结 论 初诊 中 老年 ED 患者 的 脉动 脉 内 皮 功 能 显著 降低 ,采用 超声 检测 能 够 有 效 确定 患者 的 血管 内 皮 功 能 ,尽早 发 现 无 


症状 的 心血 管 疾病 ,具有 较 好 的 临床 应 用 价值 。 
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Abstract: Objective To test the elderly erectile dysfunction (ED) in patients with brachial artery endothelial function status 
throuh ultrasonic testi. Methods A total of 44 cases of elderly ED patients admitted to our hospital between 2013.12~2014.9 
were taked as test group, and 50 healthy volunteers were takedas control group. Subjects were detected using ultrasound at 
rest By state, after reactive hyperemia, sublingual brachial artery diameter after sublingual nitroglycerin, calculated the rate of 
change in three states of the two groups were brachial artery diameter. Results The rate of change in brachial artery diameter 
two subjects of the inner diameter of the brachial artery comparative basis no significant difference (P>0.05), but the reaction of 
the study group of patients with congestive induced significantly lower than the control group (P<0.05), two groups Evoked 
again subject sublingual nitroglycerin, two subjects showed brachial artery diameter was no significant difference in the rate of 
change (P>0.05). Conclusion The brachial artery endothelial function in elderly patients with ED significantly reduced the use 
of ultrasound to effectively determine vascular endothelial function in patients with early detection of asymptomatic cardiovas- 


cular disease, with better clinical value. 
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阴茎 勃起 功能 障碍 (ED) 指 的 是 阴 葵 不 能 达到 或 维 
持 可 进行 满意 性 交 的 勃起 状态 "。 相 关 研 究 显示 , ED 
的 基础 病理 为 血管 内 皮 功 能 降低 或 障碍 ,这 一 点 与 心血 
管 疾病 相 一 致 ,Schouten 等 ”的 研究 显示 心血 管 疾病 的 
发 生 与 ED 有 着 明显 的 相关 性 ,甚至 有 学 者 "指出 ED 是 
心血 管 疾病 的 早期 临床 表现 ,因此 了 解 ED 患 者 的 血管 
内 皮 功 能 变化 情况 对 于 心血 管 疾病 的 诊断 预防 有 着 积 
极 的 意义 。 本 文采 用 超声 检测 了 解 初诊 中 老年 ED 患者 
与 正常 体检 者 的 肪 动脉 血管 内 皮 功 能 变化 情况 ,以 期 为 
临床 提供 参考 依据 , 现 报道 如 下 。 
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1 资料 和 方法 
1.1 一 般 资 料 

研究 对 象 选取 为 2013 年 12 月 ~2014 年 9 月 我 院 收 
治 的 44 例 初诊 中 老年 ED 患者 ,诊断 标准 符合 文献 ”， 
际 勃 起 功能 障碍 (IIEF) 评 分 <22 分 ,年 龄 51~72 岁 ,平均 
63.3+1.9 岁 , 设 为 研究 组 ;选取 同期 进行 体检 的 健康 受 
检 者 50 例 作为 对 照 组 ,年龄 53~70 岁 ,平均 62.7+1.8 
岁 。 两 组 患者 均 排 除 冠 心病 .高 血压 ,心律 失常 等 心血 
管 疾病 ,排除 内 分 泌 性 心理 性 因素 导致 的 ED。 
1.2 方法 

两 组 受 检 者 均 采用 超声 检测 ,使 用 仪器 为 飞利浦 
下 33 彩 色 多 普 勒 超声 诊断 仪 ,设置 检查 条 件 为 血管 , 探 
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头 频率 7~12 MHz。 患 者 取 仰 卧 位 ,右手 臂 外 展 、 外 旋 ， 
胸 前 连接 心电图 电极 , 选 肘 关节 上 约 2~10 cm 范围 内 的 
上 肪 动脉 作为 靶 动 脉 , 尽 量 选择 较 平 直 的 一 段 , 不 要 选 弯 
曲 处 ,探头 纵 切 ,务必 保证 探头 垂直 于 血管 长 轴 。 当 肪 
动脉 前 后 壁 内 膜 显示 最 清晰 时 ,微调 增益 直至 能 很 好 地 
辨别 管 腔 的 分 界面 时 为 止 ,在 血管 舒张 未 期 测量 肽 动脉 
的 基础 内 径 值 , 每 次 分 别 测 3 个 心动 周期 , 取 其 平均 
值 。 两 组 受 检 者 分 别 进行 静 息 状态 下 ` 反 应 性 充血 后 及 
舌 下 含 服 硝酸 甘油 后 的 肽 动脉 内 径 测 量 。 检 测 步 又 : 
(1) 患 者 保持 静 息 状态 10 min 以 上 ,进行 静 息 状态 下 的 
测量 ;(2) 将 血压 袖 带 置 于 上 辟 ,充分 充气 使 血压 计 读数 
达到 200 mmHsg ,维持 充气 状态 5 min, 然 后 迅速 放 气 ， 
放 气 60 s 后 进行 肪 动脉 内 径 的 测量 ,以 此 作为 反应 性 充 
血 状态 ;(3) 在 进行 反应 性 充血 状态 测量 后 ,患者 静坐 休 
息 15 min, 竺 肽 动脉 内 径 恢复 后 ,给予 硝酸 甘油 0.3 mg 
舌 下 含 服 ,给 药 5 min 后 进行 内 径 测量 。 在 检测 过 程 中 
确保 超声 探头 维持 在 一 个 固定 位 置 ,避免 位 置 不 同 造成 


表 1 两 组 志 者 3 种 状态 下 的 肪 动脉 内 径 情况 


的 血管 内 径 差 异 。 
1.3 观察 指标 

对 比 3 种 状态 下 2 组 患者 肽 动脉 内 径 及 反应 性 充 
血 、 含 服 硝酸 甘油 后 的 变化 率 。 内 径 变 化 率 按照 (实施 
措施 后 肪 动脉 内 径 - 静 息 状 态 下 及 动脉 内 径 )/ 静 息 状 态 
下 有 上肢 动脉 内 径 x100% 进 行 计算 。 
1.4 统计 学 方法 

采用 SPSS 16.0 进 行 统计 学 处 理 , 计 量 资 料 用 均 
数 + 标 准 差 表示 ,组 间 用 :检验 ,P<0.05 具 有 统计 学 意 
义 。 


2 结果 

两 组 受 检 者 的 腕 动脉 基础 内 径 对 比 无 显著 差异 
(CP>0.05) ,但 研究 组 患者 的 反应 性 充血 诱发 的 脓 动 脉 内 
径 变化 率 显著 低 于 对 照 组 (P<0.05) ,两 组 受 检 者 舌 下 含 
服 硝酸 甘油 后 再 次 进行 诱发 ,结果 显示 两 组 受 检 者 的 及 
动脉 内 径 变 化 率 无 显著 差异 (P>0.05, 表 1)。 


册 病 人 静 息 状态 下 肽 动脉 内 径 应 性 充血 肪 动脉 内 舌 下 含 服 硝酸 甘油 后 肢 动 脉 内 径 
(mm) 径 变 化 率 (%) 变化 率 (%) 
研究 组 44 3.5+0.4 4.340.9* 28.1+4.2 
对 照 组 50 3.5+0.6 12.4+1.8 29.0+4.3 
1 -0.009 -7.419 -0.947 
Pp >0.05 <0.05 >0.05 
* 表 示 与 对 照 组 相 比 P<0.05. 


3 讨论 

目前 国内 对 肽 动脉 血管 内 径 变 化 检测 应 用 最 多 的 
手段 为 高 分 辩 力 超声 ,该 检测 方法 具有 无 创 、 可 重复 、 便 
捷 、 准 确 的 特点 。 但 受 影响 的 因素 也 较 多 ,需要 严格 按 
有 照 操 作 指 南 进行 检测 ,操作 者 在 图 像 采 集 及 分 析 等 方面 
要 经 过 严格 培训 ,测量 误差 不 能 过 大 ,可 接受 的 平均 测 
量 误差 是 2%~3%。 反 应 性 充血 时 患者 的 血 流 量 显著 增 
加 ,内 皮 细 胞 会 相应 释放 血管 舒张 因子 ,促进 血管 舒张 ， 
目前 此 检测 方法 多 用 于 糖尿 病 .高 血压 等 疾病 的 检测 和 
诊断 ,在 ED 患者 血管 内 皮 功 能 检测 中 的 应 用 较 少 。 

从 近年 来 的 研究 文献 来 看 ,多 数学 者 已 经 通过 试验 
证 实 了 ED 和 心血 管 疾病 的 相关 性 ,并 指出 两 类 疾病 具 
有 大 量 的 共同 危险 因素 ,包括 年 龄 .高 脂 血 症 ,高 血压 等 
这 些 因素 会 导致 血管 内 皮 功 能 降低 ,这 也 是 导致 血管 性 
疾病 发 生 的 主要 因素 。 正 常 男性 的 阴茎 神经 末梢 会 释 
放 左 旋 精 氨 酸 与 一 氧化 氮 合 成 酶 共同 作用 生成 一 氧化 
氮 ,一 氧化 氮 能 够 激活 鸟 背 酸 环 化 酶 ,促进 三 磷酸 鸟 背 
的 进一步 转化 ,从 而 激活 相关 和 蛋白 激酶 ,降低 钙 离 子 质 
量 浓度 ,促进 阴茎 海绵 体 松弛 ,加 速 血 运 而 形成 正常 勃 


起 ,在 这 个 过 程 中 血管 内 皮 细 胞 释放 的 一 氧化 毛 合 成 酶 
扮演 着 重要 的 角色 ”“。 动 脉 粥 样 硬化 患者 早期 最 为 突 
出 的 病理 性 改变 即 为 血管 内 皮 细 胞 功能 障碍 ,并 指出 血 
管内 皮 功 能 的 降低 是 导致 多 数 心血 管 疾病 发 生 的 重要 
因素 中 。 从 这 一 点 来 看 ,ED 和 心血 管 疾病 有 着 共同 的 致 
病因 素 ,因此 ED 可 能 会 成 为 心血 管 疾病 发 生 的 显著 标 
志 , 临 床 对 于 中 老年 ED 患者 心 功能 的 评估 检测 也 越 来 
越 受到 重视 "。 

Vallance 等 "的 研究 指出 ,通过 对 ED 患者 血管 内 皮 
功能 的 检测 ,或 许 能 提前 发 现 潜在 性 的 心血 管 疾病 ,这 
对 于 无 症状 的 心血 管 疾病 的 防治 有 着 重要 的 意义 。 有 
学 者 "将 22 例 具有 心血 管 危 险 因素 的 ED 患者 进行 了 血 
管内 皮 功 能 的 检测 ,并 与 合并 心血 管 危 险 因素 的 非 ED 
患者 进行 了 对 比 ,结果 显示 ED 患者 的 及 动脉 血 流 舒张 
功能 .硝酸 甘油 介 导 的 舒张 功能 均 显著 降低 。 这 说 明 
ED 患者 的 血管 内 皮 功 能 存在 异常 。 从 本 次 研究 数据 来 
看 ,未 合并 心血 管 疾病 的 ED 患者 同样 存在 血管 内 皮 功 
能 障碍 的 情况 ,与 健康 体检 者 相 比 ,初诊 中 老年 ED 患者 
的 静 息 状态 下 上肢 动脉 血管 内 径 无 显著 差异 ,但 反应 性 充 
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了 血 后 的 腑 动脉 内 径 变 化 率 存 在 显著 差异 ,这 提示 无 心血 
管 疾病 的 中 老年 ED 患者 已 经 存在 明显 的 血管 内 皮 功 能 
障碍 。 一 氧化 氮 合 成 酶 合成 受阻 ,NO-cGMP 通路 受 损 
是 导致 ED 发生 的 重要 原因 ,而 这 也 直接 反映 了 ED 吓 
者 全 身 性 的 血管 内 皮 功 能 障碍 ,两 者 具有 了 明显 的 相关 性 
”。 男 性 勃起 功能 的 主要 器 官 - 阴 苓 海绵 体 ,是 全 身心 血 
管 系统 的 末梢 器 官 之 一 。 当 中 老年 患者 发 生 ED 时 ,可 
能 表明 其 全 身 血 管 的 内 皮 功 能 下 降 。ED 是 通常 较 早出 
现 的 症状 ,如 果 临 床 在 这 个 时 期 给 予 足够 的 重视 ,积极 
干预 ,改善 血管 内 皮 功 能 ,不 但 可 以 有 效 治疗 ED, 提 高 
治愈 率 ,还 可 以 延缓 全 身 血 管内 皮 功能 的 进一步 损伤 。 

综 上 所 述 , 初 诊 中 老年 ED 患者 的 肪 动脉 内 皮 功 能 
显著 降低 ,采用 超声 检测 能 够 较 早 且 准 确 . 有 效 确定 患 
者 的 血管 内 皮 功 能 ,尽早 发 现 无 症状 的 心血 管 疾病 ,对 
于 疾病 的 初步 得 查 .治疗 均 有 较 好 的 临床 应 用 价值 。 因 
而 ,我们 要 重视 血管 内 皮 功 能 的 检测 ,尽早 发 现 细微 病 
变 ,预防 严重 疾病 的 发 生 , 提 高 人 民 的 生活 质量 。 
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